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STATE OF WASHINGTON 

DEPARTMENT OF SOCIAL AND HEALTH SERVICES 
CHILDREN’S ADMINISTRATION 

      
      
 
Estimado(a)      , 

Gracias por su solicitud para el estudio del hogar de su familia. Espero trabajar con usted.  

Las casillas marcadas a continuación, muestran los documentos necesarios para completar el proceso 
del estudio del hogar.   

 DSHS 10-354 Solicitud de un hogar familiar para niños en colocaciones fuera del hogar 
 DSHS 09-653 Autorización de antecedentes para       
 DSHS 15-276 Información personal para       
 DSHS 15-128 Verificación de condición de indio para       
 DSHS 13-001 Reporte médico del solicitante – Confidencial para       
 DSHS 09-979 Historial conyugal  
 DSHS 14-452 Hoja de trabajo de finanzas 
 Copias de la licencia de conducir y del seguro actuales de todos los que transportan a los niños de 

crianza temporal.   
 Nombres e información de contacto de todos sus hijos (menores y adultos). 

Requisitos adicionales, si va a recibir en colocación a un niño menor de dos años:  
            Verificación de Tdap para todos los miembros del hogar que tengan siete (7) años o más       
            Verificación de DTaP para todos los miembros del hogar que tengan entre 0 y 6 años de edad       
            Vacunas contra la influenza para todos los miembros del hogar que tengan seis (6) meses de edad o 
 más       

Si desea obtener una licencia para el cuidado de crianza temporal, también se requieren los 
documentos marcados a continuación: 

 DSHS 10-406 Plan de guardería para padres sustitutos con empleo 
 DSHS 10-290 Acuerdos de políticas 
 DSHS 16-204 Plan de evacuación de emergencia 
  Copia de la prueba del pozo, si cuenta con una fuente privada de suministro de agua 
  Resultados de las pruebas de TB       
 Documentación de capacitación 

  Tarjetas vigentes de capacitación en primeros auxilios y RCP para todos los que tendrán cuidado 
único de los niños de crianza temporal en cualquier momento. La capacitación en RCP debe ser 
aplicable a las edades de los niños que estarán bajo su cuidado. 

   Capacitación para verificación de VIH / patógenos sanguíneos       
 Orientación  
 Servicio previo  

Me comunicaré con usted para programar una visita al hogar. Presentar todos los documentos requeridos en 
forma oportuna nos ayudará a completar el estudio del hogar y/o el proceso de concesión de licencias de 
manera eficiente.        

Por favor, comuníquese conmigo en caso de tener alguna pregunta. 

Atentamente, 
      
Licenciante 
Teléfono:       
Correo electrónico:       

 


